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第１章 緒言 
 心臓は，血液を拍出するための心筋を駆動源とした筋ポンプである．心疾患に罹患すると，心臓の
ポンプ効率が低下する．したがって，心臓のポンプ効率の評価は心疾患の早期診断に大きく貢献する．
ポンプ効率の評価のために，心内腔における血流の可視化が有効である．特に，拡張期中に発生する
渦状の血流は，駆出期開始まで血液の持つ運動量を保存する点でポンプ効率に貢献していると考えら
れている． 
 渦状血流に代表される心臓内の複雑な血流パターンを可視化するモダリティとして，超音波計測お
よび位相コントラスト核磁気共鳴法が多く用いられる．核磁気共鳴法は 1 心拍中の血流を可視化する
ために数分以上の計測時間を必要とする．一方で，超音波計測はリアルタイムな血流の可視化を可能
としており，スクリーニング検査などの臨床現場で広く用いられる．超音波を用いた心臓内の渦状血
流の評価は，高いスループットを持つため，心疾患の早期診断に大きく貢献すると考えられる． 
 従来の超音波による血流可視化法の中で最も代表的なものとして，カラードプラ法が挙げられる．
カラードプラ法は血流速度の超音波ビームに沿った方向成分を可視化できるが，血流の真の方向を示
すことはできない．近年，カラードプラ法により得られる血流速度分布から連続の式などを利用して
血流速度のビーム直交成分を算出する手法が開発されているが，流体力学に従う物理的仮定が必要で
ある．一方で，血球からのエコーの動きをイメージングすることにより，血液の本来の流れを可視化
する手法が提案されている．しかし，心臓内の血流を可視化するためにはフレームレート(数十Hz程
度)が不十分であることが報告されている． 
 著者は，血球からのエコーを数 kHz の高フレームレートでイメージングし，心臓内の血液の本来の
動きを可視化する手法に関する研究を行った．心臓からのエコーの高フレームレート計測のために，
球面拡散波送信と並列受信ビーム形成法を組み合わせた手法がこれまでに提案されている．しかし，
血球の超音波散乱強度は小さく，また，拡散波送信により入射音圧が低いため，血球からのエコー信
号の S/N は低い．そこで，著者は血球エコーを高コントラストでイメージングする手法および血流速
度ベクトルの計測精度を改善する手法を提案した．本手法の有効性を基礎実験および in vivo 実験によ
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り検証した．本論文はこれらの研究成果をまとめたものであり，全編 5 章からなる．  
 
第２章 血球エコーイメージングの原理 
 球面拡散波送信と並列受信ビーム形成法を用いることで，心臓からの超音波エコーを 6 kHz の高フ
レームレートで計測した．心筋の最大速度は 0.1 m/s 程度であるのに対し，血流の速度は最大で 1 m/s
に達する．血球からのエコーを強調するために，エコー信号の振幅に対してフレーム方向にハイパス
フィルタリングを適用した．一方で，短い時間幅において血球エコーの位相変化は時間的にコヒーレ
ントであるが，信号に含まれるノイズ成分はインコヒーレントであると考えられる．そこで，ノイズ
成分を抑圧し血球エコーのコントラストを改善するために，フィルタ後のエコー振幅をフレーム間位
相変化のばらつきの逆数により重み付けした．図 1(a)および(b)は重み付けを適用前および適用後の血
球エコー画像を示し，左室内腔内の血球エコーが強調されたことが分かる．さらに，サイドローブに
起因する焦点外からのエコーを抑圧するために，血球エコー信号に対して，素子信号間の位相のばら
つきを用いた重み付けを適用した．また，低速血流を可視化するために，フレーム方向のハイパスフ
ィルタのカットオフ周波数(速度に対応)は可能な限り低い値とすることが望ましい．心筋からのエコ
ーを抑圧しながら血流検出能を向上させるために，ハイパスフィルタのカットオフ周波数を心筋の速
度に応じて適応的に決定した． 
 
第３章 血流速度ベクトルの推定 
 血流速度ベクトルを計測するために，血球エコーのフレーム間の 2 次元相関関数を用いた．2 次元
相関関数において相関が最大となる変位とフレームレートを乗算した値を血流速度ベクトルとした．
しかし，血球エコーの S/N は低いためエコー信号波形は変動し易く，そのため誤った変位量において
相関が最大となることが考えられる．そこで，血流速度ベクトルの計測精度を向上させるために，2
次元相関関数を時間的に平均化した．平均時間幅内において血流速度が一定であると仮定すると，2
次元相関関数の平均化は雑音成分による相関の変動を抑制できる．しかし，時間平均処理により，血
流速度ベクトル計測の時間分解能は劣化する．そこで，擬似血液が定常流で流れるファントムを対象
とした基礎実験を行うことで，血流速度ベクトル計測精度を改善するために必要な平均幅を調査した．
流路内の平均流速はファントムと接続された流量計により計測した．図2は，擬似血液の平均流速0.2，
0.4，および 0.6 m/s における，2 次元相関関数の平均時間幅を変更して得られた方向推定誤差を示す．
12 フレーム(約 2 ms)と短い時間平均幅であっても，平均流速 0.2 m/s における方向推定誤差は 18. 2%
から 6.7%に改善されることが示された． 
 一方で，渦状血流は様々な方向に血液が流れる．渦状血流を可視化するために，血液の流れる方向
に依存した速度ベクトル推定精度の変化を把握しておくことは重要である．超音波プローブ表面に対
して56度および18度の異なる角度に流れる擬似血液を対象として速度ベクトルの推定誤差を比較し
たところ，超音波ビームに沿った方向の速度が小さいほど誤差が大きくなった．すなわち，本手法の
技術的制限として，血流方向に依存して血流検出能が変化することが示された． 
 
第４章 in vivo 実験 
 健常者の左心室内における血流は，僧房弁から流入し，渦状に回転した後で，心筋の収縮により大
動脈へ拍出される．このようなヒト心臓内の典型的な血液の流れを本手法により可視化できることを
検証した．健常男性の心臓からのエコーを 6 kHz の高フレームレートで計測し，本手法を用いて血球
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からのエコーをイメージングした．血球エコーの動きを観察し，上述の血液の流れが可視化されてい
ることが確認された．さらに，左室内腔内の血球エコーについて 12 フレームの 2 次元相関関数の平
均化を用いた速度ベクトル計測を行った．図 3 は，拡張中期における左室内腔中の血流速度ベクトル
分布を示す．水色矢印は速度ベクトルの方向を示し，速度ベクトルの絶対値は図 3 のスケールにした
がってカラーコーディングされた．血流速度ベクトルの空間分布をイメージングすることにより，渦
状の血液の流れの可視化を達成した． 
 
第５章 結論 
 心臓内の血液の本来の動きを可視化するために，血球エコーの動きを高フレームレートでイメージ
ングした．高フレームレート計測における拡散超音波送信のため血球エコーの S/N は低い．そこで，
血球エコー画像のコントラストおよび血流速度ベクトルの計測精度を向上するための手法を提案した．
基礎実験および in vivo 実験により本手法の有効性を示した． 
 
 
 
 
 
 
図 1: エコーのフレーム方向位相変化のばらつきの逆数を用いた重みづけを(a)適用前および
(b)適用後の血球エコー画像．血球エコー像はホットスケール，B モード像はグレースケール
で示される． 
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図 2: 2 次元相関関数の平均時間幅を変更して得られた方向推定誤差．赤線，緑線および青線は
対象とした擬似血液の平均流速 0.2, 0.4, および 0.6 m/s を示す． 
図 3: 拡張中期における左室内腔内の血流速度ベクトル分布．水色矢印は速度ベクトルの方向を
示し，速度ベクトルの絶対値に応じてカラーコーディングした． 
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論文審査結果の要旨 
 
拡張期中に発生する心臓内の渦状の血流は，駆出期開始まで血液の持つ運動量を保存することで心臓
のポンプ効率に貢献していると考えられている．そこで，高いスループットで渦状血流などの心臓内の
血流パターンを評価するために，心臓内の血液の動きを超音波によりイメージングする手法が必要であ
る．しかし，心臓内の血流速度は 1 m/s に達するほど高速であるため，従来の超音波計測のフレームレ
ート(数十 Hz)では血液の本来の動きの可視化には不十分である．本論文は，血球からのエコーを高フレ
ームレートでイメージングし，心臓内の血液の本来の動きを可視化するための手法に関する研究をまと
めたものであり，全編 5 章からなる． 
第 1 章は緒論であり，本研究の背景，目的および構成を述べている． 
第 2 章では，血球エコーをイメージングする手法の原理を述べている．高フレームレート計測のため
に拡散超音波の送信が必要であるが，サイドローブ特性が劣化するため血球エコー画像のコントラスト
は低い．エコー信号間の時間方向のコヒーレンスを利用し，電気的ノイズなど不要な信号を抑制する手
法が提案されており，これは高コントラストに血球エコーを可視化するための有益な成果である． 
第 3 章では，血球エコーのフレーム間の相関に基づいて血流速度ベクトルを高精度に計測する手法に
ついて述べている．速度ベクトルの計測精度を向上させるために 2 次元相関関数を時間的に平均化する
手法が提案されている．基礎実験において，約 2 ms の短い平均幅であっても速度ベクトルの方向推定
誤差は 18.2%から 6.7%に大きく改善されることが示されている．これは，血流速度ベクトル計測におい
て高い時間分解能を維持しつつ精度向上が可能であることを示す重要な成果である． 
第 4 章では，ヒト心臓を対象とした in vivo 実験結果が示されている．提案手法により，拡張期中の渦
状血流の可視化が達成されている．得られた結果は，提案手法により心臓内の血液の本来の動きを可視
化できることを示す重要な成果である． 
第 5 章は結論である． 
以上要するに本論文は，血球エコーの動きを高フレームレートでイメージングすることで，心臓内の
血液の本来の動きを可視化する手法を提案し，基礎実験および in vivo 実験により本手法の有効性を示
したものであり，医用超音波工学および医工学の発展に寄与するところが少なくない． 
よって，本論文は博士（医工学）の学位論文として合格と認める． 
 
 
